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บทคัดย่อ
ที่มาและความสำคัญ
ปัจจุบันความรู้ทางการแพทย์เจริญก้าวหน้าขึ้น ผู้ป่วยเบาหวานมีอายุยืนยาวขึ้น แนวความคิดที่จะป้องกันโรคแทรกซ้อนเฉียบพลัน เช่น การเกิดภาวะน้ำตาลต่ำไม่เพียงพอ  จำต้องป้องกันภาวะแทรกซ้อนเรื้อรังเพื่อให้ผู้ป่วยมีคุณภาพชีวิตใกล้เคียงคนปกติ และลดโรคแทรกซ้อนที่เกิดกับผู้ป่วยเบาหวาน ซึ่งการเข้าถึงบริการเป็นปัจจัยที่มีผลต่อการลดภาวะแทรกซ้อนดังกล่าว  แต่เนื่องด้วยสิทธิประโยชน์ในการรักษามีการบริหารจัดการแตกต่างกัน  ผู้ศึกษาจึงสนใจในเรื่องประเภทสิทธิการรักษากับการเกิดภาวะแทรกซ้อนเรื้อรังในผู้ป่วยเบาหวาน  ซึ่งสะท้อนถึงการเข้าถึงบริการของสิทธิต่างๆที่เกิดขึ้น
วัตถุประสงค์  
เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างการเกิดภาวะแทรกซ้อนเรื้อรังในผู้ป่วยเบาหวานกับประเภทของสิทธิการรักษา
วิธีดำเนินการ
ศึกษากลุ่มตัวอย่างผู้ป่วยโรคเบาหวานที่เกิดภาวะแทรกซ้อนเรื้อรัง จำนวนXXXคน โดยแบ่งตามประเภทสิทธิการรักษา X ประเภทได้แก่ เปรียบเทียบความรุนแรงของภาวะแทรกซ้อนที่เกิดขึ้น
ผลการศึกษา
ประเภทของสิทธิการรักษากับการเกิดภาวะแทรกซ้อนเรื้อรังในผู้ป่วยเบาหวานมีความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  (95 ci x.xx ti x.xx, p-value = x.xx)    โดยที่สิทธิXXเกิดภาวะแทรกซ้อนมากสุด xx (95 ci x.xx ti x.xx, p-value = x.xx)  รองลงมาคือ สิทธิ....มีภาวะแทรกซ้อน xx (95 ci x.xx ti x.xx, p-value = x.xx)  และสุดท้ายคือ  สิทธิ...มีภาวะแทรกซ้อน xx (95 ci x.xx ti x.xx, p-value = x.xx)
สรุปผลการศึกษา
ประเภทของสิทธิการรักษากับการเกิดภาวะแทรกซ้อนเรื้อรังในผู้ป่วยเบาหวานมีความแตกต่างกัน ดังนั้นการบริหารจัดการสิทธิประโยชน์ในการรักษาที่ต่างกันมีผลต่อการเข้าถึงบริการ  ทำให้ผู้ป่วยเบาหวานเกิดภาวะแทรกซ้อนเรื้อรังที่ร้ายแรงขึ้น
คำสำคัญ
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